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This paper describes the first 4-year 
period (2012–2015) of implementation 
of the Portuguese national Programme 
for the Promotion of healthy eating 
(PnPaS). PnPaS was approved in 2012 
and emerged as a preventive programme 
for noncommunicable diseases, aiming 
to improve the nutritional status of the 
population; it represents the first national 
strategy in Portugal for the promotion 
of healthy eating. To accomplish its 
mission, and taking into account its overall 
principles, PnPaS has five main goals: (i) to 
increase knowledge about the food intake 
of the Portuguese population and about 
its determinants and consequences; (ii) 
to modify the availability of certain foods 
(high in sugar, salt and fat), in schools, 
workplaces and public spaces; (iii) to 
inform and empower the population for 
the purchase, preparation and storage of 
healthy food, especially the most vulnerable 
groups; (iv) to identify and promote cross-
sectoral actions that encourage the 
consumption of foods of good nutritional 
quality in an articulate and integrated way 
with other sectors, namely agriculture, 
sport, environment, education, social 
security and local authorities; and (v) to 
improve the qualifications and conduct 
of the different professionals who, owing 
to their roles, may influence nutritional 
knowledge, attitudes and behaviours.
The design of PnPaS followed the latest 
strategic lines suggested by Who and the 
european Commission, proposing a cross-
sectoral mix of interventions to ensure 
physical and economic access to healthy 
eating by creating healthy environments and 
empowering individuals and communities.
Several actions were implemented at 
different levels during the first 4-year period 
of implementation of PnPaS; two were 
especially relevant. The first concerned 
the empowerment of citizens regarding 
healthy eating, where the most important 
aspect was introduction of a digital strategy 
through development of a website and a 
blog dedicated to healthy eating. The second 
concerned the development of documents 
for health care and other professionals, 
including several guidelines in new areas, 
such as anthropometric measures and 
intervention in preobesity.
Process and output indicators were defined 
to monitor and evaluate the programme. 
among those considered as output 
indicators were the evaluation of childhood 
obesity, salt consumption and intake of 
breakfast by school-aged children.
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The National Programme for the Promotion of Healthy 
Eating (PNPAS) in Portugal was launched in 2012, with 
the mission to “improve the nutritional status of the 
population, stimulating the physical and economic 
availability of healthy foods and creating conditions so 
that the population can value, appreciate and integrate 
them into their daily routines” (1).
This strategy was approved by the Portuguese 
Directorate-General of Health (DGS) in 2012, as 
one of eight priority health programmes. Using 
multisectoral collaboration, it represents the first 
comprehensive national strategy in the field of food 
and nutrition in Portugal after the first programmes 
launched in 2005 and 2007 by the Ministry of Health 
to fight obesity at national level (1).
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The PorTuGueSe naTIonaL ProGramme For The PromoTIon oF heaLThY eaTInG: 2012–2015
The growing burden of noncommunicable diseases 
(NCDs) is one of the main public health challenges 
worldwide (2). In Portugal, according to the Global 
Burden of Disease Study 2010, 85% of the total burden 
of disease is attributable to NCDs. Furthermore, 
evidence on the burden of disease in Portugal 
attributable to risk factors, expressed as a percentage 
of disability-adjusted life-years, shows that unhealthy 
dietary patterns, particularly those low in fruits and 
vegetables and high in sodium and salt, comprise  
the major risk factor for healthy years of life lost (19%); 
this is followed by high blood pressure (16.5%) and high 
body mass index (13.3%) (3).
Data from the last National Health Survey (2014) 
showed that more than half of Portuguese adults were 
overweight or obese (52.8%) (4). Moreover, poverty and 
social inequities, which are also well-known problems 
in Portugal (5), are closely linked to unhealthy diets 
(6). In Portugal, data from a National Survey on Food 
Insecurity estimated that 50.7% of the population was 
in a situation of food insecurity (7), which means that 
the respondents, at least, had anxiety about accessing 
adequate food or had reduced the quality and/or 
quantity of their food intake. The World Food Summit 
in 1996 defined food insecurity as the inability to “have 
access to sufficient, safe and nutritious food  
to maintain a healthy and active life” (8).
This paper describes PNPAS, in particular its principles, 
objectives, strategies and key actions, covering the first 
4-year period of its implementation (2012–2015).
PrInCIPLeS anD oBJeCTIVeS 
oF The PorTuGueSe PnPaS
The main strategic direction of PNPAS is to tackle the 
increasing prevalence of diet-related NCDs, a growing 
health problem in Portugal.
PNPAS is based on four main principles (see Box 1),  
and was designed in line with the most recent policy 
documents from WHO and the European Commission 
(EC).
Any strategy for the promotion of healthy eating should 
be able to implement a coordinated set of actions to 
empower citizens to adopt healthy eating habits and to 
create environments that promote healthy eating. The 
Portuguese strategy reflects the need to move away 
from single interventions and gradually integrate a 
range of legislative measures on the availability and 
accessibility of foods, and to involve other stakeholders 
following the principle of health in all policies (9). 
Furthermore, current documents used as references 
highlight the need for a growing integration of human 
rights principles, particularly the right to adequate food. 
The need for a more intense intersectoral collaborative 
approach is one of the main challenges for food and 
nutrition policies within an integrated framework for 
food and nutrition policy (see Fig. 1).
To accomplish its mission, and taking into account 
its overall principles, PNPAS has five main objectives 
(see Box 2).
STraTeGIeS anD aCTIonS 
oF The PorTuGueSe PnPaS 
ImPLemenTeD DurInG The 
FIrST 4-Year PerIoD oF 
oPeraTIon (2012–2015)
In order to achieve its five main objectives, PNPAS 
developed a set of different strategies.
box 1. principleS of the portugueSe pnpaS
1. use evidence-based information, as well as the 
international guidelines proposed in the policy 
documents from Who and eC, for the PnPaS design.
2. understand the promotion of healthy eating  
as a coordinated set of actions with the aim  
of empowering citizens to adopt healthy eating 
habits and to create environments that are 
conducive to healthy eating.
3. Consider the fight against social inequities  
in accessing healthy eating and health as one  
of the major challenges, in order to ensure  
the right to an adequate diet for all individuals.
4. Implement integrated and intersectoral actions 
by developing common initiatives based on the 
principle of “health in all policies” (9), considering 
that food intake can be strongly influenced  
by different government sectors (especially  
the health care sector and its professionals),  
the private sector and civil society, as well as  
by social, economic and cultural factors.
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Strategy 1: aggregate anD collect 
inDicatorS of nutritional StatuS, 
fooD conSumption anD their 
DeterminantS During the life cycle 
anD evaluate SituationS of fooD 
inSecurity
The implementation of a national information system 
to assess the population’s nutritional status is essential 
in order to monitor and evaluate trends over time, and 
their determinants and consequences. Under the scope 
of this strategy, PNPAS acts at three different levels: 
(i) development of surveys providing data regarding 
food consumption and the nutritional status of the 
Portuguese population, and their determinants and 
consequences; (ii) provision of incentives and support 
for the development of research lines in nutrition, in 
cooperation with universities, research institutions 
and scientific associations; and (iii) aggregation and 
dissemination of all available and published data in 
Portugal in this field.
Since 2011, PNPAS has implemented a system for 
monitoring and evaluating household food insecurity 
in Portugal – the INFOFAMÍLIA Survey. Household 
food insecurity was considered an indicator of the 
fig. 1. fooD anD nutrition policy frameWork 
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box 2. obJectiveS of the portugueSe pnpaS
1. To increase knowledge about the food intake of the 
Portuguese population, and its determinants and 
consequences.
2. To modify the availability of certain foods (high 
in sugar, salt and fat) in schools, workplaces and 
public spaces.
3. To inform and empower individuals on the 
purchase, preparation and storage of healthy food, 
especially within the most vulnerable groups.
4. To identify and promote cross-sectoral actions 
that encourage the consumption of foods of good 
nutritional quality in an articulate and integrated 
way with other sectors, namely agriculture, sport, 
environment, education, social security and local 
authorities.
5. To improve the qualifications and conduct of the 
different professionals who, owing to their roles, 
may influence nutritional knowledge, attitudes and 
behaviours.
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impact of the economic crisis and, at the same time, 
this study enables the identification of groups at risk 
for food insecurity. This is an ongoing cross-sectional 
study, repeated every year, with a sample of primary 
health care users (7, 10).
Portugal is one of the European countries to have 
integrated the WHO European Childhood Obesity 
Surveillance Initiative (COSI). In Portugal, PNPAS  
is a partner of the team responsible for the 
development of COSI (11). DGS (PNPAS) also financed 
the WHO study, Health Behaviour in School-aged 
Children (HBSC) (12).
In addition, it is also relevant to develop and/or 
encourage the collection and dissemination of best 
practices. The Mapping National Intervention Projects 
to Fight Obesity (MAPICO) project was designed 
with that purpose, aiming to map the community 
intervention programmes implemented in Portugal 
for the prevention of childhood obesity (13). At this 
level of action, PNPAS was also a scientific partner 
of the EPODE for the Promotion of Health Equity 
(EPHE) project, a European project running from 2012 
to 2015, aiming to assess the impact of community-
based health interventions on the reduction of 
socioeconomic inequities linked to childhood obesity 
in seven European countries (14).
Several studies were carried out with the administrative 
and scientific support of PNPAS. In 2012, the Study 
of Nutrition and Growth Patterns in Infancy (EPACI) 
was implemented; this was conducted in a national 
representative sample of the Portuguese population in 
children aged 0–3 years, with the aim of characterizing 
the food habits and nutrition, as well as the growth 
pattern, of Portuguese children in the first years of life 
(15). PNPAS also recently supported and integrated the 
Joint Action on Nutrition and Physical Activity (JANPA), 
a project that aims to halt the rise of overweight and 
obesity in children and adolescents by 2020 (16).
Other studies to evaluate the consumption of sodium 
by the population and the presence of trans fatty acids 
in foods sold in Portugal were also carried out during 
this period, with the support of PNPAS and WHO.
In the last 4 years, DGS has worked together with the 
National Health Institute on planning and launching 
the Public Health Initiatives Programme funded 
by grants from the European Economic Area (EEA). 
Nutrition was one of the predefined priority areas; 
different research projects related to the assessment  
of food consumption and nutritional status, as well as  
to intervention programmes to reduce social inequalities 
in nutrition, were funded, with a total funding in 
nutrition of approximately 3 million euros (10 projects) 
(17). The funded projects focus on different areas, from 
the assessment of iodine levels in schoolchildren  
to the National Food, Nutrition and Physical Activity 
Survey 2014–2016 (IAN), a flagship project.
Annual reports, Alimentação saudável em números 
(Healthy diet in numbers), have been published in 
order to aggregate and disseminate all available data 
from Portugal relating to nutritional status, food 
consumption and their determinants (18).
Data regarding food availability suggest that the 
intake of saturated fats (16%) and of foods from the 
“meat, fish and eggs” and “fats and oils” food groups 
had increased during the period 2008–2012, and were 
above the levels recommended by WHO. In contrast, 
there was a decrease in the availability of pulses. 
When compared with the recommendations of the 
Portuguese Food Wheel, the availability of foods from 
the “fruits”, “vegetables” and “pulses” groups was below 
recommendations; on the other hand, the availability 
of foods from the “meat, fish and eggs”, and “fats and 
oils” groups was above recommendations, highlighting 
the shift in the Portuguese eating pattern from the 
healthy eating recommendations (18).
Strategy 2: moDify the Supply of 
certain fooDS (high in Sugar, Salt 
anD fat) in SchoolS, WorkplaceS 
anD other public SettingS
Different efforts were aimed at modifying food 
availability in public places, mainly in schools  
and workplaces. However, the interventions in the 
school environment were probably the most  
relevant. During the last 4 years, several actions  
were implemented in schools, in coordination with 
the Ministry of Education, with the purpose  
of regulating their food supply. In 2013, an official 
circular containing guidelines for healthy menus, was 
published to regulate schools’ offer of meals (19). This 
official document also advocates the use of iodine 
salt in schools (19). Additionally, in 2012 a document 
was published to guide the food supply in school 
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buffets/cafeterias. This guiding document provides 
an easy way to classify foods into three different 
types: “foods to promote”, “foods to limit” and “foods 
to avoid”. It thus supports schools in selecting the 
best food options (20).
The School Fruit Scheme (SFS) is a European 
Union (EU)-wide voluntary scheme that provides 
schoolchildren with fruit and vegetables. SFS  
is an intersectoral programme, involving three 
different government sectors. National coordination 
of the SFS is ensured jointly by the Ministries  
of Agriculture, Education and Health; PNPAS  
is the focal point of DGS.
The promotion of a healthy diet in workplaces is 
another important strategic action of the PNPAS  
as partner of the Fighting Obesity through Offer and 
Demand (FOOD) programme, an initiative involving 
several European countries and partners that aims  
to “improve the nutritional quality of the food offered 
in restaurants” (21).
Strategy 3: increaSe fooD 
anD nutritional literacy anD 
empoWer citizenS from Different 
Socioeconomic anD age groupS
A set of digital platforms were developed, namely 
the PNPAS official website (22) and official blog 
(“Nutrimento”) (23), which aim to stimulate the 
exchange of information and ideas and debate  
on current issues related to nutrition, dissemination 
of good practices and research on this subject. 
Since the website was launched, it has had upwards 
of 17 000 users and 120 000 page views, while the 
blog has gathered approximately 150 000 users and 
500 000 page views. The growing importance of social 
networks as effective communication tools is clear.  
In that context, PNPAS has been using Twitter as 
another communication channel since 2015.
Additional educational tools have been developed 
by PNPAS, including posters and podcasts about 
food and nutrition, stock photography of Portuguese 
food, videos, healthy recipes, regular newsletters, 
and nutrition guides such as Guidelines for a healthy 
vegetarian diet (24) and Nutrition and Alzheimer’s 
disease (25). Educational materials and tools oriented 
towards socioeconomic vulnerable groups have also 
been developed.
Different educational materials have also been 
developed specifically for children, such as posters 
regarding the promotion of water intake, and books 
and posters related to the importance of diet for  
oral health. These materials have been delivered  
to children through the national network of school 
libraries.
PNPAS has scientifically supported the Nutri Ventures 
project since its inception. This is the first children’s 
entertainment brand in the world to promote healthy 
eating for children. Since its initial launch in 2012, the 
series has been sold in over 32 countries (26).
Strategy 4: iDentify anD promote 
croSS-Sectoral actionS With 
other Society SectorS, namely 
agriculture, SportS, environment, 
eDucation, local authoritieS  
anD Social Security
From 2012 to 2015, PNPAS used a cross-sectoral 
approach to establish alliances and protocols with 
several stakeholders for encouraging the availability 
of healthier food choices (see Table 1). PNPAS actively 
participates as a focal point of WHO Europe on 
nutrition and various WHO networks, such as the 
WHO European COSI; “Reducing marketing pressure 
on children”; and “Reducing salt intake in the 
population”. PNPAS also integrates the High Level 
Group on Nutrition and Physical Activity led by the 
EC. It also participates in and supports the work  
of government agencies, nongovernmental 
organizations (NGOs) and foundations, such  
as the Calouste Gulbenkian Foundation.
In 2013, the Mediterranean diet in Portugal was 
recognized as the United Nations Educational, Scientific 
and Cultural Organization’s Intangible Cultural 
Heritage of Humanity. PNPAS integrated the working 
group that submitted the application and is currently 
a member of the Monitoring Group for the Protection 
and Promotion of the Mediterranean Diet.
In 2015, an interministerial working group was created, 
under the responsibility of DGS (PNPAS), in order  
to propose a set of actions to reduce salt consumption 
in the Portuguese population. The National Strategy 
for the Promotion of Physical Activity, Health and 
Well-Being is also supported by PNPAS.
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Sectors/areas Stakeholders projects/protocols/partnerships
health 
regional administration of health Close collaborative work
health care centres Close collaborative work
national Programme for Smoking Prevention and 
Tobacco Control Smoking cessation and weight gain – guidelines (27)
national Programme for oral health Promotion Written materials about diet and oral health for children
national Programme for monitoring of Low-risk 
Pregnancy Close collaborative work
national Programme for reproductive health Food and nutrition in pregnancy – guidelines (28)
municipalities municipalities at national level Close collaborative work
International 
Institutions
Who european action Plan for Food and nutrition Policy
eC high Level group on nutrition and Physical activity
Food and agriculture organization of the united 
nations Close collaborative work
CPLP Food Security and nutrition Strategy for CPLP
nGos oikos® – Cooperation and Development (Portuguese nGo whose goal is worldwide development) Civil society project to promote an integrated food policy
environment Quercus® – Green movement (environmental nGo) Increase the knowledge needed to adopt a healthy eating pattern that is also tasty and environmentally friendly
research and 
development
The Institute of molecular Pathology and Immunology 
of the university of Porto (human oncology) Collaboration protocol – cancer prevention documentaries 
older persons Virtual Centre of ageing nutrition and alzheimer’s disease – guidelines (25)
Salt 
Directorate-General for economic activities
Working group on salt 
Directorate-General for Consumers
Food Safety and economic authority
Directorate-General of Food and Veterinary medicine
Federation of Portuguese agro-Food Industries
Portuguese association of Distribution Companies
The Portuguese Commerce and Services Confederation
association of hotels, restaurants and Similar Services 
of Portugal
The Portuguese association for Consumer Protection
DGS
Food industry PortugalFoods® To bring the food industry and health sectors together in reformulation of foods
Food distribution
LIDL® Campaigns to promote fruit and vegetables to children
Pingo Doce® Production of healthy recipes
Producers’ associations observatory of agricultural markets and agro-food Imports Collaboration protocol
Consumer associations Directorate-General for Consumers Poster of recommended food servings, by the new Portuguese Food Wheel Guide
Corporate partners 
(social projects)
edenred® FooD Programme (21)
Janssen® and KeyPoint® Project on health promotion to children and adolescents – “almoço Virtual” (Virtual Lunch)
Digital and graphic arts
Institute of art, Design and enterprise Posters and videos about nutrition
active media corporate Podcasts, videos to promote physical activity
Dramatic arts Super S – healthy superhero (actor) nutrition education for school-aged children
university university of Porto Development of a portable measuring device for salt
table 1. croSS-Sectoral actionS of the portugueSe pnpaS
CPLP: Community of Portuguese Language Countries
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Strategy 5: improve the training 
anD QualificationS of Different 
profeSSionalS Who can influence 
nutritional patternS in health 
care ServiceS, SchoolS, local 
authority, touriSm, catering anD 
Social Security SectorS
PNPAS has produced a large number of documents and 
tools for health care and other professionals to provide 
guidelines for nutrition interventions at different 
levels (see Box 3) (24, 25, 27–35). Among them, PNPAS 
was involved in financing the construction of System 
of Planning and Evaluation of School Meals (SPARE) 
software for planning and evaluating the nutritional 
quality of school meals (36). PNPAS was also involved 
in the development of technical documents launched 
by the Ministry of Health on iodine supplementation 
(37) and anthropometry (38).
Strategy 6: improve interventionS 
anD netWorking betWeen 
profeSSionalS anD StructureS 
Dealing With obeSity
The implementation of actions to prevent and treat 
obesity is obviously one of the main goals of the 
programme. PNPAS collaborated with the Quality 
Department of DGS in developing an Integrated Care 
Process (PAI) for overweight adults. This document 
describes a set of subsequent activities that should 
be conducted for diagnosis and clinical practice in 
relation to treating and monitoring of overweight 
adults, defining the responsibilities of professionals  
at different levels of health care (39).
Table 2 presents a time-dependent flowchart of the 
different actions implemented for each strategy during 
the first 4-year period of implementation of PNPAS.
Table 3 presents the number of actions implemented 
during the first period of implementation of PNPAS 
(2012–2016). The largest number of actions was 
implemented under aims 1, 3 and 5.
In order to assess the impact and effectiveness  
of PNPAS, six indicators were established: (i) control 
childhood overweight and obesity up to 2016; (ii) 
increase by 5% the number of school-aged children 
that consume fruit and vegetables daily; (iii) increase 
by 5% the number of school-aged children that have 
an adequate breakfast every day; (iv) increase by 5% 
the number of consumers that use food labels; (v) 
increase by 10% the number of municipalities that 
receive regular information on healthy eating; and (vi) 
decrease by 10% the average levels of salt available  
in foods (1).
Unfortunately, owing to financial constraints, some 
of the systems necessary for this evaluation were 
only put in place after the programme had started. 
The COSI system, put in place in 2008, was used to 
provide information on the prevalence of childhood 
overweight and obesity in Portugal. Between 2008 
and 2013, a tendency to a decline in increasing rates 
of overweight and obesity in children aged between 
6 and 8 years was observed; this stabilized in 2013 
(11). In relation to the consumption of fruits and 
vegetables, self-reported data collected by a national 
survey suggest a decrease in consumption between 
2008 and 2012 in school-aged children (12); however, the 
final data available from the National Food Survey, 
which will be available at the end of 2016, will allow 
evaluation of more comprehensive information on 
food consumption, after a period of almost 37 years 
without this type of data. A food database recording 
the salt content of Portuguese food and the evolution 
of salt content in main food items will be available 
in September 2016. Fig. 2 describes the PNPAS logic 
model, including its main objectives and strategies,  
as well as the outputs achieved during this period.
The PorTuGueSe naTIonaL ProGramme For The PromoTIon oF heaLThY eaTInG: 2012–2015
box 3. nutrition guiDeS for health care anD 
other profeSSionalS
•	 Guidelines for a healthy vegetarian diet (24)
•	 nutrition and alzheimer’s disease (25)
•	 Smoking cessation and weight gain –  
guidelines (27)
•	 Food and nutrition in pregnancy (28)
•	 aromatic herbs – a strategy for reducing salt  
in the diet of the Portuguese (29)
•	 Guidelines for food supply in university  
residences (30)
•	 Iodine – importance for health and the role  
of diet (31)
•	 Guidelines on food contaminants (32)
•	 Proper hydration in schools (33)
•	 refugee reception: food and nutrition needs  
in emergencies (34)
•	 nutrition and disabilities (35)
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Strategies and actions 2012 2013 2014 2015 2016
Strategy 1. aggregate and collect indicators of nutritional status, food consumption 
and their determinants during the life cycle and evaluate situations of food insecurity
alimentação saudável em números (healthy diet in numbers) report – compilation 
of data obtained by different studies developed in Portugal (18)
maPICo study (13)
InFoFamÍLIa (national Survey on Food Insecurity) (7, 10)
CoSI (11)
hBSC study (12)
ePaCI study (15)
ePhe study
JanPa (16)
eea grants (10 research nutrition projects)
Study about sodium consumption in the Portuguese population 
Study about the presence of trans fatty acids in foods sold in Portugal
Strategy 2. modify the supply of certain foods (high in sugar, salt and fat),  
namely in schools, workplaces and other public settings
SFS
official circular with guidelines for healthy meals in schools (19)
Guide for food supply in school buffets/cafeterias (20)
FooD programme (21)
Strategy 3. increase food and nutritional literacy and empower citizens  
from different socioeconomic and age groups 
Creation and launch of PnPaS official website (22)
reformulation and launch of PnPaS official website (22)
Creation and launch of “nutrimento” blog (23)
alimentação Inteligente (Smart eating – eat better, save more)
Stock photography of Portuguese food
educational videos
healthy recipes
nutrition guides
PnPaS newsletters
Diet and oral health book
nutri Ventures project (26)
Strategy 4. to identify and promote cross-sectoral actions with other society 
sectors, namely agriculture, sports, environment, education, local authorities  
and social security
monitoring Group for the Protection and Promotion of the mediterranean Diet
Workgroup on salt
national Strategy for the Promotion of Physical activity, health and Well-Being
PnPaS cross-sectoral actions (see Table 1)
Strategy 5. improve the training and qualifications of different professionals who 
can influence nutritional patterns, namely in health care services, schools, local 
authorities, tourism, catering or social security
nutrition guides for health care and other professionals (11 nutrition guides)  
(24, 25, 27–35)
SPare tool (36)
Technical documents on anthropometry procedures (ministry of health) (38)
Technical documents on iodine supplementation (ministry of health) (37)
Strategy 6. improve the interventions and networking between professionals  
and structures dealing with obesity 
Integrated Care Process for overweight adults (39)
table 2. time-DepenDent floWchart of actionS implementeD
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DISCuSSIon
Approved in 2012, PNPAS represents the first 
comprehensive national strategy for the promotion of 
healthy eating in Portugal. The design of PNPAS followed 
the latest strategic lines suggested by WHO and EC.
During the first 4-year period of PNPAS, several 
actions at different levels were implemented. The 
establishment of alliances and partnerships with 
different stakeholders was the first step taken by 
PNPAS towards establishing an intersectoral strategy 
involving all other government sectors (education, 
agriculture, environment, social protection), the private 
sector and civil society to consider the need to reduce 
exposure to risks factors for unhealthy diets that 
are independent of the scope of health. For example, 
PNPAS worked with the Ministry of Education and the 
Ministry of Social Affairs to change the food offered 
by school canteens and food aid programmes. In fact, 
and following the trends of European food policies, 
aims of the Portuguese PnPaS
actions 
completed 
or in 
progress
aim 1: To increase knowledge about the food 
intake of the Portuguese population, and its 
determinants and consequences
11
aim 2: To change the availability of certain foods 
in schools, workplaces and public spaces 4
aim 3: To inform and empower the population on 
the purchase, preparation and storage of healthy 
food, especially within the most vulnerable 
groups
11
aim 4: To identify and promote cross-sectoral 
actions that encourage the consumption of 
foods of good nutritional quality in an articulate 
and integrated way with other sectors, namely 
agriculture, sport, environment, education, social 
security and local authorities
4
aim 5: To improve the qualifications and conduct 
of the different professionals who, owing to their 
roles, may influence nutritional knowledge, 
attitudes and behaviours
14
Total 44
table 3. Summary of actionS During  
the perioD 2012–2016
The PorTuGueSe naTIonaL ProGramme For The PromoTIon oF heaLThY eaTInG: 2012–2015
Situation inputs objectives Strategies outputs
unhealthy 
dietary 
patterns as 
the major 
risk factor for 
healthy years 
of life lost 
(19%) 
52.8% of the 
Portuguese 
adults were 
overweight or 
obese
31.6% of 
Portuguese 
children were 
overweight or 
obese
Daily salt 
consumption 
of 10.9 g on 
average
6.6% of 
Portuguese 
households 
with severe 
food insecurity
PnPaS
2012
objective 1
Increase knowledge 
about the food intake 
of the Portuguese 
population
aggregate and collect 
indicators of nutritional 
status, food consumption 
and determinants during 
the life cycle to evaluate 
situations of food 
insecurity
modulate the supply of 
certain foods (high in 
sugar, salt and fat) in 
schools, workplaces and 
other public settings
Increase the food and 
nutritional literacy and 
empower citizens from 
different socioeconomic 
and age groups
Identify and promote 
cross-sectoral actions 
with other society sectors
Improve the training and 
qualification of different 
professionals
Improve the interventions 
and networking between 
professionals and 
structures dealing with 
the obesity phenomenon
annual report ”health diet in numbers”
national Survey on Food Insecurity (2011-2015)
Study about sodium consumption 
Study about trans fatty acids in foods
other studies
SFS
official circular with guidelines for healthy 
meals in schools
Guide for food supply in school buffets
Food Programme
Creation of website and blog dedicated  
to healthy eating
Development of several educational contents
Workgroup on salt
Several cross-sectoral actions
mediterranean diet group
nutrition guides for health professionals
SPare tool
Technical document on anthropometry 
procedures
Technical document on iodine supplementation
PaI for overweight adults
objective 2
modify the availability 
of certain foods
objective 3
Inform and empower 
citizens about 
healthy eating
objective 4
Promote cross-
sectoral actions 
that encourage 
consumption of 
healthy foods
objective 5
Improve the 
qualifications 
and conduct of 
the different 
professionals
fig. 2. logic moDel for the portugueSe pnpaS
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the involvement of PNPAS in the development of 
regulatory measures to change the availability of food 
was clearer in the area of school nutrition policies. The 
next step should be the implementation of actions to 
monitor the implementation of these guidelines.
On the other hand, PNPAS now plays a more active 
role in the communication and dissemination of 
accurate information on food and nutrition. Different 
educational materials have been published, either for 
the general population or for health care professionals. 
Furthermore, the use of new technologies and 
communication channels (digital/social media) 
is considered an important method of providing 
information on healthy eating.
In the authors’ opinion, a food and nutrition policy 
should support nutrition and health surveillance 
systems, which should be able to provide information 
in a systematic and rapid way, in order to monitor 
and evaluate time trends in food consumption. 
PNPAS was implemented during a major economic 
crisis, and the austerity programmes implemented 
by the Portuguese government (e.g. reductions in 
unemployment assistance, reduction in minimum 
social incomes, public sector pay cuts, increases in 
VAT, increases in health care charges, increases in 
social contributions) have had a significant impact 
on the increasing trends towards indicators of 
inequality and poverty. Despite the fact that Portugal 
already ranks among the most unequal countries 
in the Organisation for Economic Co-operation and 
Development, the last European Union Statistics on 
Income and Living Conditions (EU-SILC) showed that 
the financial crisis accelerated income inequality and 
poverty (5). Thus, since 2011, PNPAS has implemented 
a system for monitoring and evaluating the household 
food insecurity of the Portuguese population. 
Household food insecurity was considered an 
indicator that would allow assessment of the impact 
of the economic crisis on access to adequate foods 
and, at the same time, allow identification of groups 
at risk of this condition in order to identify priority 
intervention groups.
There is still a lot to do. An important challenge 
for food policymakers is the fact that the creation 
of healthy food environments requires a broad 
multisectoral approach in order to establish alliances 
and partnerships among the different government 
sectors, the private sector and civil society. In addition, 
this multisectoral approach should be able to make 
policy interventions targeting the social determinants 
of health (6). The need for a more intense intersectoral 
approach is one of the main challenges of food and 
nutrition policies, especially in countries such as 
Portugal where integrated policies are not common. 
A final important issue is the financing of these types 
of prevention and health-promotion programmes. 
Although they are considered highly relevant 
components of a health policy, the budget for such 
programmes (including the necessary human and 
physical resources) is still almost negligable.
In the near future, it will be essential to improve the 
quality of indicators and the capacity of data collection 
in order to make monitoring systems more accurate 
and to simultaneously enable impact evaluation of 
this strategy. Another key point will be consolidation 
of the strategy and the creation of a management and 
administration group that is sufficiently robust and 
stable to respond to the multiple requests of today’s 
society in which food issues are central.
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В данной статье описан первый 4-летний 
период (2012-2015 гг.) реализации Порту-
гальской национальной программы попу-
ляризации здорового питания (PnPaS). 
PnPaS была утверждена в 2012 году как 
программа по предупреждению неин-
фекционных заболеваний, целью которой 
было улучшение обеспечения населения 
продуктами питания; в ней представлена 
первая национальная стратегия по популя-
ризации здорового питания в Португалии.  
для выполнения этой миссии, принимая во 
внимание ее основные принципы, PnPaS 
определила пять основных целей: (i) повы-
сить уровень знаний о рационе питания на-
селения Португалии, его детерминантах и 
последствиях; (ii) изменить уровень доступ-
ности определенных продуктов (с высоким 
содержанием сахара, соли и жиров)  
в школах, на рабочих местах и в местах об-
щего пользования; (iii) информировать на-
селение и расширить его возможности для 
приобретения, приготовления и хранения 
полезных продуктов питания, в частности 
среди наиболее уязвимых групп; (iv) опре-
делить межсекторальные мероприятия, ко-
торые способствуют потреблению продук-
тов с хорошими питательными качествами, 
и оказывать им содействие путем четкого 
и интегрированного сотрудничества с дру-
гими секторами, в частности с секторами 
сельского хозяйства, спорта, окружающей 
среды, образования, социального обеспе-
чения, а также местными органами власти; 
и (v) улучшить профессиональные навыки  
и качество работы различных специалистов, 
которые, в соответствии со своими ролями, 
могут оказывать влияние на знания, отно-
шение и поведение, касающиеся питания. 
PnPaS была разработана в соответствии  
с последними стратегическими направле-
ниями, предложенными ВоЗ и европейской 
комиссией; в ней предлагается межсекто-
ральный набор мероприятий по обеспече-
нию физического и экономического доступа 
к здоровому питанию путем создания здо-
ровых условий и расширения возможностей 
отдельных людей и сообществ. 
В течение первого 4-летнего периода осу-
ществления PnPaS на разных уровнях были 
реализованы несколько мероприятий; два 
из них были особенно значимыми. Первое 
касалось расширения возможностей граж-
дан в отношении здорового питания, и наи-
более важным его аспектом было создание 
цифровой стратегии путем разработки 
веб-сайта и блога, посвященных здорово-
му питанию. Второе касалось разработки 
документов для медицинских работников 
и других специалистов, включая несколько 
руководств по новым областям, таким как 
антропометрические измерения и меро-
приятия при предожирении. 
Были определены показатели процесса  
и результатов для мониторинга и оценки 
программы. среди показателей, которые 
рассматривались как показатели резуль-
татов, были оценка детского ожирения, 
потребление соли и рацион питания на 
завтрак среди детей школьного возраста. 
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ВВедение
Португальская национальная программа популяри-
зации здорового питания (PNPAS) начала работать 
в 2012 году, ее миссией было «улучшение пищевого 
статуса населения, содействие физическим и эконо-
мическом возможностям для потребления продук-
тов здорового питания и создание условий, в кото-
рых люди смогли бы оценить, понять значимость  
и интегрировать их в свою повседневную жизнь» (1). 
Данная стратегия была одобрена Главным управ-
лением здравоохранения Португалии (DGS) в 2012 
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ПортуГаЛьскаЯ национаЛьнаЯ ПроГрамма ПоПуЛЯриЗации ЗдороВоГо ПитаниЯ: 2012-2015
году, как одна из восьми приоритетных программ 
здравоохранения. Она основана на многоотрасле-
вом сотрудничестве и представляет собой первую 
комплексную национальную стратегию в области 
продовольственных продуктов и питания в Пор-
тугалии после первых программ по борьбе с ожи-
рением на национальном уровне, которые были 
реализованы в 2005 и 2007 годах Министерством 
здравоохранения (1).   
Растущее бремя неинфекционных заболеваний (НИЗ) – 
одна из основных проблем в области общественного 
здравоохранения во всем мире (2). В соответствии  
c Исследованием глобального бремени болезней  
за 2010 год, в Португалии 85% от общего бремени бо-
лезней связано с НИЗ. Более того, научные данные  
о бремени болезней в Португалии, связанном с фак-
торами риска, выраженные в виде процентного соот-
ношения лет жизни, утраченных в результате инва-
лидности, показали, что нездоровый рацион питания, 
в частности низкое содержание фруктов и овощей  
и высокое содержание натрия и соли, является основ-
ным фактором риска для утраты здоровых лет жиз-
ни (19%); далее следуют высокое кровяное давление 
(16,5%) и высокий индекс массы тела (13,3%) (3). 
По данным последнего Национального обследова-
ния состояния здоровья населения (2014), более по-
ловины взрослых людей в Португалии страдают  
от лишнего веса или ожирения (52,8%) (4). Кроме 
того, бедность и социальное неравенство, которые 
также являются хорошо известными проблемами  
в Португалии (5), тесно связаны с нездоровым пита-
нием (6). По данным Национального обследования 
продовольственной безопасности, проведенного 
в Португалии, примерно 50,7% населения находи-
лись в ситуации отсутствия продовольственной 
безопасности (7), что означает, что респонденты, 
по крайней мере, выражали обеспокоенность по 
поводу доступа к достаточному рациону питания 
или снизили качество и/или количество продуктов 
в своем рационе питания. На Всемирном продо-
вольственном саммите, проведенном в 1996 году, 
отсутствие продовольственной безопасности было 
определено, как невозможность иметь «доступ  
к безопасной, достаточной и питательной пище  
для обеспечения здоровой и активной жизни» (8). 
В данной статье описывается PNPAS, в частности ее 
принципы, задачи, стратегии и ключевые мероприя-
тия, охватывающие 4-летний период ее реализации 
(2012–2015 гг.).  
ПринциПы и цеЛи 
ПортуГаЛьской PnPaS
Основное стратегическое направление PNPAS – 
остановить рост заболеваемости НИЗ, связанных  
с питанием, с учетом усиления этой проблемы здра-
воохранения в Португалии. 
PNPAS основана на четырех основных принципах 
(см. вставку 1), и была разработана в соответствии  
с новейшими программными документами ВОЗ  
и Европейской комиссии (ЕК). 
В любой стратегии по популяризации здорового 
питания должна быть возможность по реализации 
координированного набора мероприятий, кото-
рые способствовали бы появлению у населения 
здоровых пищевых привычек, а также созданию 
условий для популяризации здорового питания.  
вставка 1. принЦипы португальской pnpaS
1. использовать информацию, основанную на 
фактических данных, а также международные 
руководящие принципы, предложенные в стра-
тегических документах ВоЗ и ек, для дизайна 
PnPaS. 
2. Понимать популяризацию здорового питания, 
как комплексный набор мероприятий, целью 
которых является оказание содействия гражда-
нам для того, чтобы здоровое питание вошло  
в их привычки, а также создать условия,  
способствующие здоровому питанию. 
3. рассматривать борьбу с социальными неравен-
ствами в процессе оценки здорового питания  
и здоровья как одну из основных задач для обе-
спечения права на достаточное питание для 
всех лиц.
4. Внедрить комплексные межсекторальные дей-
ствия путем разработки общих инициатив, ос-
нованных на принципе «учета интересов здра-
воохранения во всех стратегиях» (9), принимая 
во внимание то, что на потребление продуктов 
питания могут оказать значительное влияние 
разные правительственные секторы (в частно-
сти сектор здравоохранения и его специали-
сты), частный сектор и гражданское общество,  
а также социальные, экономические и культур-
ные факторы.
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В португальской стратегии отражена потребность 
в отказе от единичных мероприятий и постепенной 
интеграции ряда законодательных мер по вопросам 
наличия и доступности продуктов питания, а также 
привлечения других заинтересованных сторон в со-
ответствии с принципом учета интересов здравоох-
ранения во всех стратегиях (9). Более того, в послед-
них документах, которые используются в качестве 
справки, подчеркивается необходимость усиления 
интеграции принципов прав человека, в частности 
права на достаточное питание. Необходимость бо-
лее интенсивного межсекторального совместного 
подхода является одной из самых сложных задач  
в стратегиях по пищевым продуктам и питанию  
в рамках интегрированной концепции политики  
в области пищевых продуктов и питания (см. рис. 1).
С целью выполнения своей миссии и принимая  
во внимание ее общие принципы, PNPAS определи-
ла пять основных целей (см. вставку 2). 
стратеГии и мероПриЯтиЯ 
ПортуГаЛьской PnPaS, 
реаЛиЗоВанные В теЧение 
ПерВоГо 4-ЛетнеГо 
Периода деЯтеЛьности 
(2012–2015 гг.)
Для достижения пяти основных целей PNPAS, был 
разработан ряд стратегий. 
улучшить 
физическую 
и эконо-
мическую 
доступность 
здорового 
питания
Гарантиро-
вать продо-
вольствен-
ную безопас-
ность
улучшить 
рацион 
 питания 
и здоровье
Предупреж-
дать и кон-
тролировать 
неинфекци-
онные забо-
левания
индивидуальный уровень
 информировать о пищевых продуктах  
и рационе питания
уровень защиты  
окружающей среды
Формирование здоровой  
окружающей среды
информировать 
граждан 
и расширять 
их права
изменить 
уровень 
доступности 
определенных 
продуктов в 
местах общего 
пользования 
(в школах, на 
работе, …)
Повышать 
квалификацию 
специалистов
изменить 
уровень 
доступности 
определенных 
продуктов 
(с высоким 
содержанием 
сахара, соли и 
жиров)
рисунок 1. структура политики в области пищЕвых продуктов и питания
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Целиоснованы на международных руководящих принципах – ВоЗ и ек
обновленная и качественная информация о потреблении продуктов питания  
и его социально-экономических и демографических характеристиках
Фактические данные на основе примеров лучшей практики  
реализации эффективных вмешательств
основаны на скоординированном наборе действий с целью расширения возможностей 
населения в отношении здорового питания и создания здоровой окружающей среды
Подход на основе прав человека – право на питание
межсекторальный подход
  Здоровье    сельское хозяйство    экономика    социальная защита   образование    
экология   Гражданское общество  Промышленность
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стратЕгия 1: объЕдинить 
и собрать покаЗатЕли пищЕвого 
статуса, потрЕблЕния пищи 
и их дЕтЕрМинант в тЕЧЕниЕ 
ЖиЗнЕнного Цикла, и оЦЕнить 
ситуаЦии отсутствия продоволь-
ствЕнной бЕЗопасности 
Внедрение национальной информационной систе-
мы для оценки пищевого статуса населения имеет 
серьезное значение для проведения мониторинга  
и оценки тенденций с течением времени, а также 
их детерминант и последствий. В рамках этой стра-
тегии PNPAS действует на трех разных уровнях: (i) 
разработка исследований для получения данных 
о потреблении пищи и пищевом статусе населения 
Португалии, их детерминантах и последствиях; (ii) 
предоставление средств поощрения и поддержки 
для разработки направлений исследований по во-
просам питания в сотрудничестве с университета-
ми, исследовательскими институтами и научными 
ассоциациями; и (iii) сбор и распространение всех 
доступных и опубликованных данных в этой обла-
сти в Португалии. 
С 2011 года PNPAS внедрила систему для монито-
ринга и оценки отсутствия продовольственной 
безопасности на уровне домохозяйств в Порту-
галии – обследование INFOFAMÍLIA. Отсутствие 
продовольственной безопасности на уровне домо-
хозяйств рассматривается как показатель влияния 
экономического кризиса, и, в то же время, данное 
обследование позволяет определить группы, под-
вергающиеся риску отсутствия продовольствен-
ной безопасности. Это текущее межсекторальное 
обследование, которое проводится каждый год; его 
выборка – это клиенты учреждений первичной ме-
дико-санитарной помощи (7, 10). 
Португалия – одна из первых европейских стран, 
присоединившихся к Европейской инициативе ВОЗ 
по эпиднадзору за детским ожирением (COSI).  
В Португалии партнерами PNPAS являются сотруд-
ники команды, ответственной за разработку COSI 
(11). Главное управление здравоохранения (DGS) 
(PNPAS) также финансировало исследование ВОЗ 
«Поведение детей школьного возраста в отношении 
здоровья» (HBSC) (12). 
Кроме того, целесообразно организовать и/или ока-
зать содействие проведению сбора и распростра-
нения примеров лучшей практики. Проект «Кар-
тирование национальных проектов реализации 
мероприятий по борьбе с ожирением» (MAPICO) был 
разработан с целью картирования программ вмеша-
тельств в сообществах, реализуемых в Португалии 
для профилактики детского ожирения (13). На этом 
уровне реализации мероприятий PNPAS также 
выступала в роли научного партнера EPODE в про-
екте «Содействие в достижении равенства в сфере 
здравоохранения» (EPHE) – европейском проекте, 
действовавшем с 2012 по 2015 г., целью которого была 
оценка влияния мероприятий в сфере здравоохра-
нения на уровне сообществ на снижение социаль-
но-экономического неравенства, с которым связано 
детское ожирение в семи странах Европы (14).  
При административной и научной поддержке 
PNPAS было проведено несколько исследований.  
В 2012 году проводилось исследование «Особен-
ности питания и роста в младенческом возрасте» 
(EPACI); в нем была использована национальная 
репрезентативная выборка населения Португалии, 
в которую входили дети в возрасте 0–3 лет, а его за-
дачей была характеристика пищевых привычек  
вставка 2. ЗадаЧи португальской pnpaS
1. Повысить уровень знаний о рационе питания 
населения Португалии, его детерминантах и 
последствиях. 
2. изменить уровень доступности определенных 
продуктов (с высоким содержанием сахара, соли 
и жиров) в школах, на рабочих местах и в местах 
общественного пользования.
3. информировать население и расширить его 
возможности для приобретения, приготовления 
и хранения полезных продуктов питания, в част-
ности среди наиболее уязвимых групп.
4. определить межсекторальные мероприятия, 
 которые способствуют потреблению продуктов  
с хорошими питательными качествами, и оказы-
вать им содействие путем четкого и интегриро-
ванного сотрудничества с другими секторами, 
в частности с секторами сельского хозяйства, 
спорта, окружающей среды, образования, соци-
ального обеспечения, а также местными органа-
ми власти.
5. улучшить профессиональные навыки и качество 
работы различных специалистов, которые,  
в соответствии со своими ролями, могут оказы-
вать влияние на знания, отношение и поведе-
ние, касающиеся питания.
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и питания, а также особенности роста португаль-
ских детей в первые годы жизни (15). PNPAS недав-
но также поддержала проект «Совместные усилия 
по вопросам питания и физической активности» 
(JANPA), цель которого – прекратить рост числа слу-
чаев избыточного веса и ожирения у детей и под-
ростков к 2020 году (16).
В течение этого периода были также проведены дру-
гие исследования по оценке потребления населени-
ем продуктов питания, содержащих натрий и тран-
сжирные кислоты, при поддержке PNPAS и ВОЗ.
В течение последних четырех лет DGS совместно 
с Национальным институтом здравоохранения 
работали над планированием и запуском Про-
граммы инициатив общественного здравоохра-
нения, которая финансировалась за счет грантов 
Европейского экономическое пространства (ЕЭП). 
Питание является одной из предварительно опре-
деленных приоритетных областей; на различные 
исследовательские проекты, связанные с оценкой 
потребления пищи и пищевым статусом, а также 
программы мероприятий по снижению уровня 
социального неравенства в области питания, было 
выделено финансирование в размере примерно  
3 миллиона евро (10 проектов) (17). Финансируемые 
проекты были направлены на разные области – на-
чиная от оценки степени обеспеченности школьни-
ков йодом, и до Национального обследования  
по вопросам пищевых продуктов, питания и физи-
ческой активности, 2014–2016 гг. (IAN), флагманско-
го проекта. 
Годовые отчеты Alimentação saudável em números 
(Здоровое питание в цифрах) были опубликованы 
для обобщения и распространения всех имеющихся 
данных из Португалии, связанных с пищевым стату-
сом, потреблением пищи и их детерминантами (18). 
На основе данных о доступности продуктов пита-
ния можно сделать предположение, что уровень 
потребления насыщенных жиров (16%) и продуктов 
питания из групп «мясо, рыба и яйца» и «жиры  
и масла» вырос в период 2008–2012 гг. и превысил ре-
комендованный ВОЗ уровень. В то же время уровень 
доступности зернобобовых снизился. Доступность 
продуктов из групп «фрукты», «овощи» и «зернобо-
бовые» была ниже рекомендованной Управлением 
по вопросам продуктов питания Португалии;  
с другой стороны, доступность продуктов из групп 
«мясо, рыба и яйца» и «жиры и масла» была выше 
рекомендованной, что подчеркивает отклонение 
пищевых привычек португальцев от рекомендаций 
по здоровому питанию (18). 
стратЕгия 2: иЗМЕнить поставки 
опрЕдЕлЕнных продуктов  
(с высокиМ содЕрЖаниЕМ сахара, 
соли и Жиров) в школы, на 
рабоЧиЕ МЕста и в другиЕ МЕста 
общЕго польЗования 
Различные мероприятия были направлены на из-
менение доступности продуктов питания в местах 
общего пользования, в основном в школах и на 
рабочих местах. Однако мероприятия в школьной 
среде оказались, вероятнее всего, наиболее актуаль-
ными. В течение последних 4 лет было реализовано 
несколько мероприятий в школах в сотрудничестве 
с Министерством образования с целью регулирова-
ния поставок продуктов питания. В 2013 году была 
опубликована официальная инструкция, содержа-
щая руководство по здоровому питанию с целью ре-
гулирования школьного меню (19). Кроме того, в 2012 
году был опубликован документ с руководством по 
продовольственному снабжению в школьных буфе-
тах/кафетериях. В этом руководящем документе 
представлен легкий способ классификации продук-
тов питания по трем типам: «продукты, которые сле-
дует популяризовать», «продукты, которые следует 
ограничить» и «продукты, которых следует избе-
гать». Таким образом, школам оказывается поддерж-
ка в выборе лучших продуктов питания (20).
Школьный план по фруктам (SFS) – это распростра-
ненная во всем Европейском союзе (ЕС) доброволь-
ная схема по обеспечению школьников фруктами  
и овощами. SFS – это межсекторальная программа, 
в которой задействованы три разных государствен-
ных сектора. Национальная координация SFS обе-
спечивается совместно министерствами сельского 
хозяйства, образования и здравоохранения; PNPAS 
координирует деятельность DGS. 
Популяризация здорового питания на рабочих 
местах является ещё одним стратегическим меро-
приятием PNPAS, как партнера программы «Борьба 
с ожирением с помощью спроса и предложения» 
(FOOD), инициативы, в которую вовлечены несколь-
ко европейских стран и партнеров, целью которой 
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является «улучшение питательных качеств продук-
тов питания, предлагаемых в ресторанах» (21).  
стратЕгия 3: повышЕниЕ  
уровня освЕдоМлЕнности  
о пищЕвых продуктах и питании 
и расширЕниЕ воЗМоЖностЕй 
граЖдан иЗ раЗлиЧных 
соЦиально-эконоМиЧЕских  
и воЗрастных групп
Был разработан ряд цифровых платформ, в частно-
сти официальный веб-сайт PNPAS (22) и официаль-
ный блог (“Nutrimento”) (23), цель которых – способ-
ствовать обмену информацией и идеями, а также 
дискуссиям по актуальным вопросам, связанным  
с питанием, распространению лучших практик 
и проведению исследований по этой теме. После 
запуска веб-сайта, на нем появилось 17 000 поль-
зователей, страниц была просмотрена 120 000 раз, 
а блог собрал примерно 150 000 пользователей и 
500 000 просмотров страницы. Очевидно, что растет 
значение социальных сетей, как эффективных ин-
струментов коммуникации. В связи с этим PNPAS 
использует Twitter как один из каналов коммуника-
ции с 2015 года. 
Дополнительные образовательные инструменты 
были разработаны PNPAS, включая постеры и под-
касты о пищевых продуктах и питании, фотобанк 
португальских продуктов питания, видео, здоровые 
рецепты, регулярные рассылки новостей, а также 
руководства по питанию, такие как «Руководство  
по здоровому вегетарианскому питанию» (24)  
и «Питание и болезнь Альцгеймера» (25). Также были 
разработаны образовательные материалы и инстру-
менты, ориентированные на социально и экономи-
чески уязвимые группы. 
Кроме того, были разработаны различные образова-
тельные материалы специально для детей, такие как 
постеры, побуждающие пить больше воды, а также 
книги и постеры о важности диеты для здоровья 
ротовой полости. Данные материалы были предо-
ставлены детям через национальную сеть школьных 
библиотек. 
PNPAS оказывала научную поддержку проекту 
Nutri Ventures с момента его создания. Это первый 
бренд детских развлечений в мире, который попу-
ляризирует здоровое питание для детей. С момента 
первоначального запуска в 2012 году, серия была 
продана более чем в 32 странах (26). 
стратЕгия 4: опрЕдЕлить 
МЕЖсЕкторальныЕ МЕроприятия  
с другиМи сЕктораМи общЕства,  
в Частности сЕктораМи сЕльского 
хоЗяйства, спорта, окруЖающЕй 
срЕды, обраЗования, МЕстных 
органов власти и соЦиального 
обЕспЕЧЕния, и окаЗать иМ 
содЕйствиЕ 
В период с 2012 по 2015 гг. PNPAS использовала меж-
секторальный подход для создания альянсов  
и протоколов с несколькими заинтересованными 
сторонами по вопросам содействия доступности 
более здоровых продуктов (см. табл. 1). PNPAS актив-
но участвует в качестве координационного центра 
Европейского бюро ВОЗ по вопросам питания и раз-
личных сетей ВОЗ, таких как Европейская инициа-
тива ВОЗ COSI; «Снижение негативного воздействия 
маркетинга на детей»; и «Снижение потребления 
соли среди населения». PNPAS также входит в со-
став Группы высокого уровня по вопросам питания, 
физической активности и ожирения, управляемой 
ЕК. Она также принимает участие в работе госу-
дарственных учреждений, неправительственных 
организаций (НПО), и фондов, таких как Calouste 
Gulbenkian Foundation, и оказывает им поддержку.  
В 2013 году средиземноморская диета в Португа-
лии была признана Организацией Объединенных 
Наций по вопросам образования, науки и культуры 
нематериальным культурным наследием челове-
чества. PNPAS присоединилась к рабочей группе, 
которая подала заявку, и в данный момент является 
членом Группы по мониторингу с целью защиты  
и популяризации средиземноморской диеты. 
В 2015 году была создана межминистерская рабочая 
группа под руководством DGS (PNPAS), чтобы пред-
ложить ряд действий по снижению потребления 
соли среди населения Португалии. Национальная 
стратегия по популяризации физической активно-
сти, здоровья и благополучия также получает под-
держку PNPAS. 
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секторы/области Заинтересованные стороны проекты/протоколы/партнерства
Здравоохранение
региональная администрация здравоохранения тесное совместное сотрудничество
центры здравоохранения тесное совместное сотрудничество
национальная программа по профилактике табакокурения и борьбе 
с ним
отказ от курения и набор веса – методические рекомен-
дации (27)
национальная программа по популяризации гигиены ротовой полости 
документы о рационе питания и гигиене полости рта  
для детей 
национальная программа по мониторингу беременности с низким 
уровнем риска 
тесное совместное сотрудничество
национальная программа по репродуктивному здоровью  
Пищевые продукты и питание во время беременности – 
методические рекомендации (28)
муниципалитеты муниципалитеты на национальном уровне тесное совместное сотрудничество
международные 
организации
ВоЗ
европейский план действий в области пищевых продук-
тов и питания
ек
Группа высокого уровня по вопросам питания, физиче-
ской активности и ожирения
Продовольственная и сельскохозяйственная организация объеди-
ненных наций
тесное совместное сотрудничество
содружество португалоязычных стран (CPLP)
Пищевая безопасность и стратегия по вопросам питания 
для CPLP
нПо
oikos® – сотрудничество и развитие (португальская нПо, целью 
которой является развитие во всем мире)
Проект гражданского общества по популяризации ком-
плексной политики по продуктам питания 
окружающая среда Quercus® – Зеленое движение (нПо по защите окружающей среды)
Повышение уровня знаний, необходимых для перехода на 
модель здорового питания, которое также является вкус-
ным и не наносит ущерба окружающей среде 
исследования 
и развитие
институт молекулярной патологии и иммунологии университета 
Порту (онкология человека)
совместный протокол – документальные фильмы о про-
филактике рака 
Люди старшего 
возраста
Виртуальный центр старения
Питание и болезнь альцгеймера – руководящие принци-
пы (25)
соль 
Генеральное управление по экономической деятельности
рабочая группа по вопросам соли 
Главное управление по делам потребителей
управление по продовольственной безопасности и экономике 
Главное управление по продуктам питания и ветеринарной медици-
не 
Федерация португальской сельскохозяйственной и пищевой про-
мышленности
Португальская ассоциация дистрибьюторских компаний
Португальская конфедерация торговли и услуг 
ассоциация отелей, ресторанов и подобных услуг в  Португалии 
Португальская ассоциация защиты прав потребителей 
DGS
Пищевая индустрия PortugalFoods®
объединить пищевую промышленность и сектор здраво-
охранения с целью изменения состава продуктов питания 
Продажа продо-
вольственных 
 товаров
LIDL®
кампании по популяризации фруктов и овощей среди 
детей 
Pingo Doce® Выпуск рецептов здорового питания 
ассоциации 
 производителей
обсерватория сельскохозяйственных рынков и импорта сельскохо-
зяйственной продукции 
Протокол сотрудничества
ассоциации 
 потребителей
Генеральное управление по делам потребителей
Постеры с изображением рекомендованной сервировки 
пищи, разработанные новым Португальским управлением 
«Пищевое колесо»
корпоративные 
партнеры (социаль-
ные проекты)
edenred® Программа FooD (21)
Janssen® и KeyPoint®
Проект по укреплению здоровья среди детей и подрост-
ков – “almoço Virtual” (виртуальный запуск)
цифровое и изо-
бразительное 
 искусство
институт искусств, дизайна и предпринимательства Постеры и видео о питании
холдинг active media 
Подкасты и видео для популяризации физической актив-
ности
драматическое 
искусство 
Super S – здоровый супергерой (актер)
образовательная информация по вопросам питания для 
детей школьного возраста
университет университет Порту разработка портативного прибора для измерения соли 
таблиЦа 1. МЕЖсЕкторальныЕ МЕроприятия португальской pnpaS
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стратЕгия 5: улуЧшить обуЧЕниЕ 
и проФЕссиональныЕ навыки 
раЗлиЧных спЕЦиалистов, которыЕ 
Могут влиять на особЕнности 
питания в МЕдиЦинских 
уЧрЕЖдЕниях, школах, МЕстных 
органах власти, туриЗМЕ, сФЕрЕ 
общЕствЕнного питания и сЕкторЕ 
соЦиального обЕспЕЧЕния 
PNPAS выпустила большое количество документов 
и инструментов для специалистов в области здра-
воохранения и других областях по предоставлению 
руководства по реализации мер в области питания 
на разных уровнях (см. вставку 3) (24, 25, 27–35).  
Из указанных выше мер PNPAS принимала участие 
в финансировании разработки программного обе-
спечения для планирования и оценки питательных 
качеств школьного питания Системы планирования 
и оценки школьного питания (SPARE) (36). PNPAS 
также принимала участие в разработке техниче-
ских документов по вопросам добавления в рацион 
питания йода (37) и проведения антропометрии (38), 
выпущенных Министерством здравоохранения. 
стратЕгия 6: улуЧшить 
МЕроприятия и вЗаиМодЕйствиЕ 
МЕЖду спЕЦиалистаМи и 
структураМи, ЗаниМающиМися 
проблЕМой оЖирЕния
Реализация мер по предотвращению и лечению ожи-
рения – это, естественно, одна из главных целей про-
граммы. PNPAS сотрудничала с Отделом по вопросам 
качества DGS в деле разработки Интегрированного 
процесса ухода (PAI) для взрослых с избыточным ве-
сом. В этом документе описан ряд последовательных 
мероприятий, которые должны быть проведены для 
диагностики и клинической практики в связи с лече-
нием и мониторингом взрослых с избыточным весом, 
и определены обязанности специалистов на разных 
уровнях предоставления медицинских услуг (39). 
В таблице 2 представлена зависящая от времени 
схема различных мер, реализованных по каждой 
стратегии в течение первого 4-летнего периода реа-
лизации PNPAS. 
В таблице 3 представлено число мер, осуществлен-
ных в течение первого периода реализации PNPAS 
(2012–2016). Наибольшее число мер было реализова-
но по целям 1,3 и 5.  
Для оценки влияния и эффективности PNPAS были 
созданы шесть показателей: (i) контроль детского 
избыточного веса и ожирения до 2016 г; (ii) увели-
чение на 5% числа детей школьного возраста, ко-
торые ежедневно потребляют фрукты и овощи; (iii) 
увеличение на 5% числа детей школьного возраста, 
которые каждый день полноценно завтракают; (iv) 
увеличение на 5% числа потребителей, которые зна-
ют маркировку пищевых продуктов; (v) увеличение 
на 10% числа муниципальных образований, которые 
получают регулярную информацию о здоровом пи-
тании; и (vi) снижение на 10% среднего уровня соли 
в продуктах питания (1).
К сожалению, в связи с финансовыми ограничени-
ями, некоторые системы, необходимые для прове-
дения этой оценки, были введены в действие уже 
после начала программы. Система COSI, созданная 
в 2008 году, была использована для предоставления 
информации о распространенности избыточного 
веса и ожирения у детей в Португалии. Между 2008 
и 2013 гг. наблюдалась тенденция снижения роста 
уровня ожирения среди детей в возрасте от 6 до 8 
лет; эта ситуация стабилизировалось в 2013 г. (11). 
Что касается потребления фруктов и овощей (по 
самостоятельно предоставленным респондентами 
данным, собранным в ходе национального исследо-
вставка 3. руководства по питанию для МЕди-
Цинских работников и других спЕЦиалистов
•	 руководство по здоровой вегетарианской  
диете (24)
•	 Питание и болезнь альцгеймера (25)
•	 отказ от курения и набор веса – методические 
рекомендации (27)
•	 Пищевые продукты и питание во время бере-
менности (28)
•	 ароматические травы – стратегия снижения 
содержания соли в рационе питания португаль-
цев (29)
•	 руководящие принципы по поставкам пищевых 
продуктов в университетские общежития (30)
•	 йод – важность для здоровья и роль в диете (31)
•	 методические рекомендации по веществам, 
загрязняющим пищевые продукты (32)
•	 необходимое потребление воды в школах (33)
•	 Прием беженцев: потребности в пищевых про-
дуктах и питании в чрезвычайных ситуациях (34)
•	 Питание и инвалидность (35)
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стратегии и меры 2012 2013 2014 2015 2016
стратегия 1. объединить и собрать данные по показателям пищевого статуса, по-
требления пищи и их детерминант в течение жизненного цикла, и оценить ситуации 
отсутствия продовольственной безопасности
alimentação saudável em números (Здоровое питание в цифрах) отчет – сборник  
данных, полученных в результате различных исследований, проведенных  
в Португалии (18)
исследование maPICo (13)
InFoFamÍLIa (национальное исследование отсутствия пищевой безопасности) (7, 10)
CoSI (11)
исследование hBSC (12)
исследование ePaCI (15)
исследование ePhe
JanPa (16)
Гранты еэП (10 проектов по исследованиям в области питания)
исследование о потреблении натрия среди населения Португалии 
исследование о наличии трансжирных кислот в продуктах питания, которые  
продаются в Португалии
стратегия 2. изменить поставки определенных продуктов (с высоким содержанием  
сахара, соли и жиров) в школы, на рабочие места и в другие места общего пользования
SFS
официальная инструкция, содержащая руководство по здоровому питанию с целью 
регулирования школьного меню (19)
руководство по продовольственному снабжению в школьных буфетах/кафетериях (20)
Программа FooD (21)
стратегия 3. повышение уровня осведомленности о пищевых продуктах и расшире-
ние возможностей граждан из различных социально-экономических и возрастных 
групп 
создание и запуск официального веб-сайта PnPaS (22)
PnPaS доработка и запуск официального веб-сайта PnPaS (22)
создание и старт работы блога “nutrimento” (23)
alimentação Inteligente (разумное питание – питайся лучше, экономь больше)
База фотографий блюд португальской кухни
образовательные видео
Здоровые рецепты
рекомендации по питанию
новостные рассылки PnPaS
книга Diet and oral health (диета и гигиена полости рта)
Проект nutri Ventures (26)
стратегия 4. определить межсекторальные мероприятия с другими секторами  
общества, в частности, секторами сельского хозяйства, спорта, окружающей среды, 
образования, местных органов власти и социального обеспечения и содействовать  
их реализации
мониторинговая группа по вопросам защиты и популяризации средиземноморской 
диеты
рабочая группа по вопросам потребления соли
национальная стратегия по популяризации физической активности, здоровья  
и благополучия
межсекторальные мероприятия PnPaS (см. таблицу 1)
стратегия 5. улучшить обучение и профессиональные навыки различных специалистов, 
которые могут влиять на особенности питания в медицинских учреждениях, школах, 
местных органах власти, туризме, сфере обслуживания и социального обеспечения 
методические рекомендации по вопросам питания для медицинских работников  
и других специалистов (11 методических рекомендаций по вопросам питания)  
(24, 25, 27–35)
инструмент SPare (36)
технический документ по проведению антропометрических процедур (министерство 
здравоохранения) (38)
техническая документация по добавкам, содержащим йод (министерство  
здравоохранения) (37)
стратегия 6. улучшить мероприятия и взаимодействие между специалистами  
и структурами, занимающимися проблемой ожирения
Процесс оказания услуг по комплексному уходу для взрослых с избыточным  
весом (39)
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вания), отмечалось снижение уровня потребления  
в период 2008–2012 годов среди детей школьного 
возраста (12); однако последние данные Националь-
ного исследования по вопросом питания будут 
доступны в конце 2016 года и позволят провести 
оценку более полной информации о потреблении 
продуктов питания; такие данные будут доступны 
впервые за 37 лет. База данных продуктов питания 
с записями о содержании соли в португальских про-
дуктах питания и изменении содержания соли в ос-
новных продуктах питания будет доступна в 2016 г. 
На рисунке 2 описана логическая модель PNPAS, 
включая ее основные цели и стратегии, а также ре-
зультаты, полученные в течение этого периода. 
оБсуждение
Утвержденная в 2012 году PNPAS является первой 
комплексной национальной стратегией по популя-
ризации здорового питания в Португалии. Структу-
ра PNPAS соответствует последним стратегическим 
направлениям, предложенным ВОЗ и ЕК.  
В течение первого четырехлетнего периода деятель-
ности PNPAS были предприняты несколько меро-
приятий на различных уровнях. Создание альянсов 
и партнерств с различными заинтересованными 
сторонами было первым шагом, предпринятым 
PNPAS на пути к созданию межсекторальной стра-
тегии, в которую вовлечены все правительственные 
секторы (образование, сельское хозяйство, окру-
жающая среда, социальное обеспечение), частный 
сектор и гражданское общество, и в которой рас-
сматривается необходимость снижения подвер-
женности риску в связи с нездоровым питанием, 
который не зависит от системы медицинского об-
служивания. К примеру, PNPAS сотрудничала  
с Министерством образования и Министерством  
по социальным вопросам для изменения продук-
тов питания, которые предлагают в школьных сто-
ловых и программах продовольственной помощи.  
На самом деле, следуя тенденциям Европейских 
стратегий в области продовольственных продуктов, 
участие PNPAS в разработке нормативных мер для 
изменения доступности продуктов питания было 
более понятным в сфере системы питания в шко-
лах. Следующим шагом должна быть реализация 
мероприятий для мониторинга этих руководящих 
принципов. 
С другой стороны, в данный момент PNPAS играет 
более активную роль в области коммуникации  
и распространения точной информации о пищевых 
продуктах и питании. Были опубликованы различ-
ные образовательные материалы, как для общего 
населения, так и для медицинских специалистов. 
Более того, использование новых технологий  
и каналов коммуникации (цифровых/социальных 
средств массовой информации) рассматривается 
как важный метод предоставления информации  
о здоровом питании. 
По мнению авторов, политика в области пищевых 
продуктов и питания должна оказывать поддержку 
системам эпиднадзора в области питания и здра-
воохранения, которые должны иметь возможность 
Цели португальской pnpaS
Мероприя-
тия: завер-
шенные или 
в процессе
цель 1. Повысить уровень знаний о рационе 
питания населения Португалии, его детер-
минант и последствиях. 
11
цель 2. изменить уровень доступности 
определенных продуктов (с высоким содер-
жанием сахара, соли и жиров) в школах, на 
рабочих местах и в местах общественного 
пользования.
4
цель 3. информировать население и рас-
ширить его возможности для приобретения, 
приготовления и хранения полезных про-
дуктов питания, в частности среди наиболее 
уязвимых групп.
11
цель 4. определить межсекторальные меро-
приятия, которые способствуют потребле-
нию продуктов с хорошими питательными 
качествами, и оказывать им содействие 
путем четкого и интегрированного сотруд-
ничества с другими секторами, в частности 
с секторами сельского хозяйства, спорта, 
окружающей среды, образования, социаль-
ного обеспечения, а также местными орга-
нами власти.
4
цель 5. улучшить профессиональные навыки 
и работу различных специалистов, которые, 
в соответствии со своими ролями, могут 
оказывать влияние на знания, отношение и 
поведение, касающиеся питания.
14
Всего 44
таблиЦа 3. рЕЗюМЕ МЕроприятий,  
рЕалиЗованных в пЕриод 2012–2016 гг.
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систематически и быстро предоставлять информа-
цию для мониторинга и оценки временных тенден-
ций потребления пищи. PNPAS была реализована 
во время крупного экономического кризиса, а про-
граммы жесткой экономии, которые осуществляло 
правительство Португалии (например, снижение 
размера пособий по безработице, снижение мини-
мального социального дохода, снижение уровня 
зарплат в государственном секторе, повышение 
НДС, повышение медицинских сборов, повышение 
социальных взносов) оказали значительное влия-
ние на тенденции роста показателей неравенства 
и бедности. Несмотря на то, что Португалия уже 
входит в число стран с наивысшим уровнем нера-
венства по версии Организации экономического 
сотрудничества и развития, по последним данным 
Статистики ЕС по уровню дохода и материаль-
но-бытовых условий (EU-SILC), финансовый кризис 
ускорил рост неравенства доходов и бедности (5). 
Именно поэтому с 2011 года PNPAS внедрила си-
стему для мониторинга и оценки отсутствия про-
довольственной безопасности в домохозяйствах 
среди населения Португалии. Отсутствие про-
довольственной безопасности в домохозяйствах 
ситуация Меры Задачи стратегии результаты
нездоро-
вый рацион 
питания как 
основной фак-
тор риска для 
утраты здоро-
вых лет жизни 
(19%) 
52,8% взрос-
лых людей 
в Португалии 
страдают от 
лишнего веса 
или ожирения
31,6% детей 
в Португалии 
страдают от 
лишнего веса 
или ожирения
ежедневное 
потребление 
соли состав-
ляет в сред-
нем 10,9 г
6,6% домо-
хозяйств 
Португалии 
страдают от 
отсутствия 
продоволь-
ственной 
безопасности
PnPaS
2012
Задача 1
Повысить уровень 
знаний о рационе 
питания населения 
Португалии.
объединить и собрать 
данные по показате-
лям пищевого статуса, 
потребления пищи и их 
детерминант в течение 
жизненного цикла, и 
оценить ситуации отсут-
ствия продовольствен-
ной безопасности
изменить поставки 
определенных продук-
тов (с высоким содер-
жанием сахара, соли и 
жиров) в школы, на ра-
бочие места и в другие 
места общего пользо-
вания
Повысить уровень осве-
домленности о пищевых 
продуктах и расширить 
возможности граждан 
из различных социаль-
но-экономических и 
возрастных групп
определить межсекто-
ральные мероприятия с 
другими секторами об-
щества и содействовать 
их реализации
улучшить обучение и 
профессиональные на-
выки различных специ-
алистов
улучшить мероприятия и 
взаимодействие между 
специалистами и струк-
турами, занимающимися 
проблемой ожирения
Годовой отчет «Здоровое питание 
в цифрах»
национальное исследование отсутствия 
пищевой безопасности (2011–2015 гг.)
исследование о потреблении натрия 
исследование о наличии трансжирных 
кислот в продуктах питания
другие исследования
SFS
официальная инструкция, содержащая 
руководство по здоровому питанию с 
целью регулирования школьного меню
руководство по продовольственному 
снабжению в школьных буфетах
Программа FooD
создание веб-сайта и блога по вопро-
сам здорового питания
разработка различных образовательных 
материалов
рабочая группа по вопросам потребле-
ния соли
различные межсекторальные действия
Группа по популяризации средиземно-
морской диеты
методические рекомендации по вопросам 
питания для медицинских работников
инструмент SPare
технический документ по проведению 
антропометрических процедур
техническая документация по добавкам, 
содержащим йод
Процесс оказания услуг по комплекс-
ному уходу для взрослых с избыточным 
весом
Задача 2
изменить уровень 
доступности опре-
деленных продуктов
Задача 3
информировать на-
селение и расши-
рить его возмож-
ности в отношении 
здорового питания
Задача 4
содействовать 
межсекторальным 
мероприятиям, 
которые способ-
ствуют здоровому 
питанию
Задача 5
улучшить профес-
сиональные навыки 
и качество работы 
различных специа-
листов
рисунок 2. логиЧЕская МодЕль португальской pnpaS
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рассматривают как показатель, который поможет 
провести оценку влияния экономического кризиса 
на доступ к необходимым продуктам питания и, 
в то же время, позволит выявить группы, которые 
подвергаются риску оказаться в таких условиях,  
и определить приоритетные группы для проведе-
ния вмешательств. 
Многое все еще предстоит сделать. Серьезной про-
блемой для лиц, ответственных за выработку по-
литики в сфере продуктов питания, является тот 
факт, что создание условий для здорового питания 
требует широкого многосекторального подхода для 
создания альянсов и партнерств между разными 
правительственными секторами, частным сектором 
и гражданским обществом. Кроме того, этот много-
секторальный подход должен давать возможность 
разрабатывать политические мероприятия, направ-
ленные на социальные детерминанты здоровья (6). 
Потребность в более интенсивном межсектораль-
ном подходе – это одна из основных задач политики 
в области пищевых продуктов и питания, в частно-
сти в таких странах, как Португалия, в которых ком-
плексная политика не так широко распространена. 
Последним важным вопросом является финансиро-
вание таких типов профилактических программ и 
программ, направленных на улучшение здоровья. 
Хоть их и считают чрезвычайно актуальными ком-
понентами политики в сфере здравоохранения, 
бюджетные средства, выделяемые для таких про-
грамм (включая необходимые человеческие и физи-
ческие ресурсы) до сих пор очень незначительны.
В ближайшем будущем необходимо будет улуч-
шить качество показателей и возможности для 
сбора данных, чтобы сделать системы мониторинга 
более точными и одновременно получить возмож-
ность для оценки воздействия этой стратегии. Еще 
одним ключевым моментом станет консолидация 
стратегии и создание группы управления и адми-
нистрации, которая будет достаточно устойчивой 
и стабильной, чтобы отвечать на множественные 
запросы современного общества, среди которых 
проблемы в области пищевых продуктов занимают 
центральное место. 
выражение признательности: не указано.
источник финансирования: Португальская PnPaS 
получает независимую финансовую поддержку от со-
циальных игр, таких как национальная лотерея. Santa 
Casa da misericordia de Lisboa – это некоммерческая 
организация с более чем столетней историей, работа-
ющая под строгим контролем правительства Порту-
галии. По португальским законам она имеет эксклю-
зивное право на организацию и проведение лотерей, 
игр в лото и приема спортивных ставок. Программный 
директор работает бесплатно; программа зависит от 
DGS/министерства здравоохранения; PnPaS не полу-
чает никакого другого финансирования от частных или 
коммерческих организаций. 
конфликт интересов: не указан.
отказ от ответственности: авторы несут самостоятель-
ную ответственность за мнения, выраженные  
в данной публикации, которые не обязательно пред-
ставляют решения или политику Всемирной организа-
ции здравоохранения.
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